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5 EME ANNEE MEDECINE 

EXAMEN DE Pediatrie 

24 Avril 2013 (2eme Groupe) 
Fac : Tizi Ouzou 

Partie Medecine 

1 - Donner les 3 germes de I'infection neo-natale les plus frequents. 

2- Donner 2 facteurs de risque majeurs et 2 facteurs de risque mineurs d'infection neonatale 



3- Une fille de 8 ans, presente une anemie, des oedemes, une HTA, une hematurie 
proteinurie, un dosage bas du complement, vous evoquez chez elle le diagnostic suivant : 

A- GNA post-streptococcique 
B- GN membrano-proliferative 
C- Une maladie de BERGER 
D- Un purpura rhumatoide 
E- Un syndrome d'ALPORT 

4- Tous les elements suivants sauf un sont necessaires pour affirmer la guerison de la GNA 
A- Disparition des signes cliniques 

B- Disparition de fa proteinurie 

C- Normalisation du complement serique 

D- Evolution de plus de 1 an 

E- Disparition de I'hematurie avant 6 mois. 

5- Un enfant de 4 mois, sans antecedents neonataux ni postnataux, est amene par ses parents, 
car il a presente de la fievre a 39°C et qu'il a vomi. II prend moins bien ses biberons. Les parents 
le trouvent douloureux. A I'examen clinique, I'enfant est bien reactif eveille, mais douloureux, 
les jambes repliees. Son temps de recoloration cutanee est interieur a 3 secondes, sa 
frequence cardiaque est normale, il n'y a pas de signes respiratoires, I'auscultation cardia 
pulmonaire est normale et la fontanelle est normotendue. Vous suspectez une infection 
urinaire. 

Q N° 1 :Quel examen preconisez-vous en premiere intention ? Que montrera cet examen si votre 
diagnostic est correct ? 



Q N°2: Votre suspicion diagnostique est confirmee par I'examen, que decidez-vous ? Justifiez. 

Q N°3 : Quel est I'agent infectieux le plus frequemment en cause et quel traitement prescrivez-vous ? 



Un enfant de 13 mois consulte aux urgences pour une gene respiratoire apparue brutalement 
antecedents de Wheezing. A I'examen clinique, vous trouvez un tirage, un balancement 
thoraco-abdominal et, a I'auscultation, des sibilants et une diminution des murmures 
vesiculates dans les deux champs pulmonaires. La temperature est a 38°( la frequence 
cardiaque a 1 50/min et la Sp02 a 89% sous air. 

1 



http://www.medtizi.1 23.fr 
Q N° 1 : Quels diagnostics evoquez-vous et sur quels arguments ? 

Q N° 2 : Quel traitement mettez-vous en oeuvre dans I'immediat? 

Q N° 3 : Quel est le traitement que vous proposez a la sortie ? 

7- Decrivez I'activite spontanee du nouveau-ne sain: 



8- Vaccination anti rougeoleuse en Algerie : 

- Nature duvaccin : 

- Presentation : 
-Age (s): 
-Voie: 

- Nombre de doses : 

- Efficacite : 
-Tolerance : 
-Contre indications : 

9- Signes cardinaux de I'insuffisance cardiaque: 



10-Signes radiologiques du rachitisme carentiel au stade 1 de Frazer: 

1 1 - Quels sont les facteurs de risque thromboembolique dans la nephrose lipidique. 



12- Defini I'acidocetose diabetique: 



13- Regime alimentaire d'un nourrisson de 7 mois pesant 8Kg sous allaitement artificiel: 



1 4- Donnez le traitement de la meningite tuberculeuse chez un enfant de 1 ans 
(medicament dose duree) : 



1 5- Quels sont les 2 examens complementaires indispensables au diagnostic positif de la maladie 
coeliaque? (examen et resultat). 
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1 6 - Donnez 3 caracteristiques cliniques de la dermatite atopique du nourrisson ? 



1 7- Dans le rhumatisme articulaire aigu, les criteres de Jones permettent de retenir le diagnostic. 
Citez 2 criteres majeurs et 2 criteres mineurs ? 



1 8- Nourrisson de 3 ans qui presente : 

- une fievre depuis 1 5 jours 

- HPM+SPM+ADP 
-Arthrites des 2 genoux 
-Eruption cutanee 

Citez 3 diagnostics : 



Au cours de ('hospitalisation une peri cardite est apparu. 
Quel est votre diagnostic 

Quel est votre traitement 



1 9 - Citez les criteres de convulsions febriles complexees: 



20- Le syndrome de West peut associer: (Reponse -Juste) 

- regression psychomotrice 

- peut etre secondaire a une malformation cerebrale 
-secondaire a un ANN 

- spasme en flexion 

- spasme en extension 

21- Citez 3 diagnostics a evoquer devant une anemie microcytaire hypochrome de I'enfant. 



22- Citez 4 complications de la drepanocytose homozygote. 
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23- Citez 3 etiologies a evoquer par ordre de frequence decroissant devant une anemie du N-N 



24)- Quel est I'examen qui confirme le dc d'une Beta thalassemie homozygote et que montre t-il ? 



25)- Quelle est la taille moyenne d'un nourrisson de 1 2 mois 
-60cm 
-90cm 
-50cm 
-70cm 

26- Tous ses signes sont en faveur d'une deshydratation extra cellulaires sauf un 
a/ Globe oculaires excavees 
b/ Fontanelle anterieur deprimee 
c/Fievreinexpliquee 
d/Paleurcutanee net 
e/ Absence de larme 

27 -Donnez les signes de stibio-intoxication 



28- Un ictere precoce peut se voir dans toutes les etiologies suivantes sauf une : 
a/- Deficite en G6PD 
b/- Min Kowski chauffard 

c/- Iso-immunisation dans un sous groupe Rhesus 
d/- Incompatibilite ABO 
el- Hypothyro'i'die congenitale 

29)- Donnez les differences entres marasme et Kwashiorkor 
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SEME ANNEE MEDECINE 

EXAMEN DE Pediatrie 

24 Avril 2013 (2eme Groupe) 
Fac : Tizi Ouzou 

PartieChirurqie: 

1- la stenose hypertrophique du pylore du nourrisson : 

a) donne un tableau d'occlusion neonatale haute 

b) est due a un ulcere duodenal 

c) se manifeste par des vomissements survenant apres un intervalle libre 

d) donne des vomissements bilieux 

e) se voit surtout chez les filles 

2- Quel est le mode de revelation le plus frequent du nephroblastome de I'enfant? 

a) masse abdominale 

b) hypertension arterielle 

c) hematurie 

d) polyglobulie 

e) infection urinaire 

3) Tous les elements suivants assombrissent le pronostic d'un neuroblastome sauf un lequel? 

a) age jeune (moins d'un an) 

b) siege abdominal de la tumeur 

c) abaissement du rapport VMA/HVA urinaires 

d) existence d'adenopathie locoregionales 

e) presence de metastases osseuses 

4 - L'invagination intestinale la plus frequente chez le nourrisson est : 
a)jejuno-ileale 

b) ileo-colique 

c) colo-colique 

d) appendico-colique 

e) ileo-ileale 

5- Parmi les signes precoces de l'invagination intestinale aigue on retrouve habituellement les 
donnees suivantes sauf une laquelle ? 

a) age compris entre 2 et Sans 

b) douleurs abdominales paroxystiques 

c) vomissements 

d) rectorragies 

e) radiographie de I'abdomen sans preparation pouvant etre normale au debut 

6- Quel est I'examen radiologique a pratiquer en 1 ere intention devant une occlusion neonatale? 

a) Abdomen sans preparation 

b) Echographie abdominale 

c) Lavement aux hydrosolubles 

d) Scanner abdominal 

e) Scintigraphic intestinale 
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7- Concemant I'omphalocele, quelle est la proposition qui n'est pas exacte? 

a) C'est une hernie de la paroi anterieure de I'abdomen 

b) Les organes exteriorises sont recouverts d'une membrane 

c) Les malformations associees sont rares 

d) Son diagnostic en periode antenatale est possible 

e) Elle se voit aussi dans le syndrome de Wiedwann-Beckwith 

8- Parmi les propositions suivantes concemant la torsion du cordon spermatique chez I'enfant, 
laquelle(lesquelles) est(sont) exacte(s) ? 

a) I'age de predilection se situe vers 7 a 8 mois 

b) la douleur est tres violente et siege a une bourse 

c) la contention locale et application de glace entrainent le plus souvent la sedation des 
troubles 

d) I'intervention chirurgicale ne s'impose que dans les formes rebelles au traitement local 
medical 

e) le diagnostic se pose surtout avec I'orchi-epididymite aigue qui est beaucoup plus frequente 
chez I'enfant que la torsion du cordon spermatique 

9- Parmi les signes suivants lequel ne fait pas partie du tableau clinique de I'atresie de I'cesophage? 

a) notion d'hydramnios matemel 

b) detresse respiratoire neonatale 

c) rupture prematuree des membranes 

d) nouveau-ne encombre qui mousse 

e) diagnostic affirme par le passage d'une sonde gastrique 

1 0- Devant une tumeur abdominale de I'enfant, quel est ou quels sont le ou les examens 
radiologiques a pratiquer en 1 ere intention ? 

a) Abdomen sans preparation 

b) Lavement baryte 

c) Echographie 

d) Scintigraphic 

e) Arteriography 



